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Resumen
Objetivo: identificar los referentes pedagógicos en las intervenciones educativas en salud. 
Diseño: investigación cualitativa, documental. Se trabajó el método del análisis de contenido 
según Krippendorf y el análisis de discurso según Van Dijk en 45 experiencias educativas en 
salud y nutrición, publicadas en revistas científicas. Resultados: La gran mayoría de las ex-
periencias no tienen explícitos los referentes pedagógicos; de aquellas que los tienen, algunas 
presentan incoherencias al desarrollar estrategias educativas que corresponden a modelos o 
teorías diferentes a las propuestas. Entre los explícitos se encuentran principalmente, pedago-
gías orientadas hacia el aprendizaje activo, participativo y algunas pocas con enfoque crítico, 
pero los referentes implícitos corresponden más a pedagogías de tipo tradicional, clásica o 
tecnicista. Conclusiones: La coexististencia de pedagogías críticas en salud, basadas en 
modelos de aprendizaje cognitivo psicosocial y contextual, con las opuestas, tradicionales, de 
base conductista, es indicio de la necesidad de validar las teorías más afines con el contexto 
actual y proponer unas que coloquen los postulados pedagógicos de los modelos de aprendizaje 
vigentes al servicio de una mayor efectividad en salud.
Palabras clave: educación para la salud, educación nutricional, teorías pedagógicas, modelos 
pedagógicos en salud.
Desde la educación para la salud:
Hacia la pedagogía de la educación alimentaria y nutricional
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From education to health:
toward the pedagogy of nourishment and nutritional education
Objective to: identify the pedagogical referents of education interventions in health. Design: it is a qualitative, 
documentary research. Methods: Krippendrof’s content analysis, and Van Dijk´s discourse analysis were aplied 
on 45 educational experiences in health and nutrition, that have been published in scientific journals. Results: 
the majority of the experiences don’t have explicit pedagogical referents,only few does, but they present incohe-
rencies in developing educational strategies that coincide with different models or theories beside the ones that 
they pretend propose. Among the explicit ones, there are mainly participative – active – learning oriented peda-
gogies, and only few have critical approach, but the implicit referents belong to traditional, classic or technicist 
pedagogy types. Conclusions: the coexistence between critical pedagogies in health – based on contextual 
and psychosocial cognitive learning models, and the traditionalists which are based on behavioral models, bring 
out the necessity to validate closely related theories with the current context, and to propose new theories that 
could lead with pedagogical postulates of the current learning models to get more efficiency in health.
Key words: health education, nutrition education, pedagogical theories, pedagogical models in health, learning 
theories.
INTRODuCCIÓN
Este artículo es el resultado de un proceso investiga-
tivo de experiencias educativas en salud y en nutrición 
humana, divulgadas en revistas especializadas, en el 
que se analizan las teorías, modelos, enfoques o co-
rrientes pedagógicas que sustentan dichas interven-
ciones de modo implícito o explícito, teniendo como 
base los lineamientos que para estas disciplinas han 
planteado los teóricos desde la pedagogía y desde 
ésta aplicada a la salud.
El propósito de identificar los referentes pedagógicos 
que subyacen a las propuestas consideradas como 
exitosas en educación para la salud y educación 
nutricional, es el de encontrar vertientes o caminos 
para redimensionar el rol educador de las profesiones 
del área de la salud.
Buscar asociaciones pedagógico-metodológicas que 
avancen en la superación de las limitaciones actuales 
para atender el sentido educativo de las profesiones 
de la salud sirve de base para generar propuestas 
que contribuyan a mejorar no sólo los perfiles de 
morbi-mortalidad de la población, sino la calidad 
de vida individual y colectiva, en otras palabras que 
orienten la construcción o el perfeccionamiento de 
modelos que logren mayor impacto en la mejora y el 
mantenimiento de la salud, entendida en el sentido 
estricto de la palabra.
PRObLEMA y juSTIFICACIÓN
Cada vez son más frecuentes y preocupantes los 
informes que dan organismos internacionales y re-
gionales sobre la situación de salud en general, y de 
alimentación y nutrición humana en particular, siendo 
los relativos a los países menos desarrollados de 
África, Asia y Latinoamérica, los de mayor impacto, 
por los niveles de enfermedad y muerte relaciona-
dos con la alimentación. Sin embargo, países como 
Estados Unidos y algunos de Europa, del conocido 
mundo desarrollado, aumentan cada día las cifras de 
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enfermos por cuestiones también alimentarías pero 
debido a causas distintas a las de aquellos en vías de 
desarrollo, no siendo por ello menos alarmantes.
Vale la pena señalar, que si hay algo que comparten 
todas las profesiones y disciplinas de la salud es su 
función educativa, sin embargo son múltiples las 
inquietudes que antecedieron y justificaron la orien-
tación de esta investigación. ¿Están los profesionales 
de la salud, como educadores, siendo competentes 
frente a las necesidades que les demanda la so-
ciedad? ¿La formación de dichos educadores se 
corresponde con tales demandas? ¿Qué modelos pe-
dagógicos abordan los diferentes currículos de salud 
para que sus profesionales puedan ofrecer educación 
en su campo profesional? ¿Se está investigando en 
educación para la salud, entendida como aquella 
dirigida a los usuarios y no a los profesionales, desde 
los procesos de enseñanza y aprendizaje? ¿Se están 
tomando referentes de la pedagogía y otras discipli-
nas para la aplicación en salud? ¿Se han validado? 
¿De qué manera o en qué se apoyan las acciones 
educativas ejercidas por los profesionales de la salud 
que llevan pocos y muchos años laborando? ¿En qué 
marcos de referencia pedagógica se apoyan? ¿Han 
cambiado los modelos y teorías de la educación para 
la salud? ¿Hasta dónde se han apropiado de ellas los 
profesionales en su práctica diaria? 
ObjETIVO GENERAL
Identificar los respaldos pedagógicos que tienen las 
acciones educativas realizadas en educación para la 
salud y nutrición, por diferentes profesionales de las 
ciencias de la salud en varios países, fundamental-
mente de Ibero América, y analizarlos en relación con 
el marco teórico propuesto por expertos en el área y 
la efectividad de las mismas.
ObjETIVOS ESPECíFICOS
1. Identificar las características de las intervenciones 
educativas en relación con los objetivos formula-
dos, la fundamentación pedagógica, las estrate-
gias desarrolladas, la duración y los resultados 
obtenidos
2. Revisar la coherencia interna de las experiencias 
relacionando la fundamentación pedagógica con 
los otros cuatro elementos.
3. Analizar la proximidad pedagógica entre los 
referentes utilizados y los propuestos, para la 
educación en salud.
REFERENTES TEÓRICOS
Es bastante amplio el campo de los referentes peda-
gógicos que han direccionado el quehacer educativo 
en el área de la salud y nutrición humana en el tiem-
po. Pessoa (1) presenta un recorrido histórico en el 
que prima el tipo de abordaje según la causalidad 
de los problemas de salud; primero fueron modelos 
unicausales y luego modelos de multicausalidad con 
un enfoque funcionalista.
El modelo clásico, en boga en la década de los años 
70 fue enarbolado por teóricos de la salud como Behar 
Icaza, Jellife y Ramazzini. El difusionista innovador, 
fue, según Fonseca (2) producto de adaptaciones de 
los programas de extensión rural en Norteamérica 
hacia países en vías de desarrollo en la década 
siguiente, y una taxonomía algo posterior de la educa-
ción para la salud incluyó las denominadas pedagogía 
tradicional, de la escuela nueva y tecnicista.
Con el paso del tiempo el abanico de abordajes de 
la salud y la nutrición desde lo educativo se ha ido 
ampliando aunque en muchos casos, las nuevas 
clasificaciones incluyen a las anteriores a partir de 
enfoques y paradigmas diversos; el hecho de agru-
par las teorías pedagógicas en críticas y no críticas 
es un buen ejemplo, siendo la educación popular la 
más representativa entre las primeras, y la positivista 
entre las segundas.
Por su parte, Turano y Cordeiro (3) hablan de peda-
gogías dominantes y no dominantes. En las primeras 
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se encuentran la clásica o tradicional y la tecnicista. 
En las segundas, la teoría liberadora y la crítica social 
de los contenidos.
El modelo de creencias en salud sigue siendo vigente 
a pesar de haber sido concebido en un momento his-
tórico muy distinto al actual; ha servido de base para 
otros más complejos y explicativos, así como para 
teorías como la cognitivo conductual, social cognitiva 
de acción razonada y comportamiento planeado, y 
otras más recientes como el modelo transteórico de 
etapas de cambio y el de control en salud, modelo 
de acción razonada de Fizbein y Ajzein, e incluso el 
modelo ecológico de Bronfenbrenner. Este modelo, en 
el abordaje de la comunidad, coincide en gran parte 
con las teorías de Freire, en razón de que la praxis 
debe estar antecedida por la reflexión, es decir, el 
pensar crítico (4).
Flores (5) equipara los conceptos educación sanita-
ria y educación para la salud, como un proceso de 
comunicación interpersonal, dirigido a proporcionar 
la información necesaria para un examen crítico de 
los problemas de Salud y a responsabilizar a los 
individuos y a los grupos sociales en las decisiones 
de comportamiento que tienen efectos directos o indi-
rectos sobre la salud física y psíquica de los individuos 
y de la colectividad.
Se podría resumir lo anterior en la siguiente frase 
de Lorenz: “Dicho no significa oído, oído no significa 
comprendido, comprendido no significa estar de 
acuerdo, estar de acuerdo no significa llevar a cabo 
y llevar a cabo no significa mantener” (6).
El último tipo de abordaje, el de los enfoques pedagó-
gicos en educación nutricional, propuesto por López 
(7); este autor recoge tres enfoques relacionados con 
las mismas teorías de los distintos aprendizajes, que 
fundamentan la educación formal en la perspectiva del 
desarrollo integral del sujeto, ellos son el cognitivo, el 
conductista y el psicosocial. 
DISEñO METODOLÓGICO
Universo y muestra
Se eligieron fuentes de información secundaria, 45 
artículos sobre intervenciones, programas o proyectos 
educativos en salud y alimentación, de revistas cien-
tíficas, tanto impresas como electrónicas, pertene-
cientes a organismos de la salud y educación, desde 
una pluralidad de perspectivas: clínico-asistencial, 
comunitaria, educativa, en los campos de medicina, 
nutrición y dietética, enfermería, y farmacia.
Tipo de investigación y método
Investigación cualitativa, de carácter documental. 
Para el manejo de la información se utilizó la me-
todología del análisis de contenido propuesto por 
Krippendorf (8) y algunos elementos del análisis del 
discurso, desde la visión de Van Dijk y Mendizábal 
(9), y el aplicado por Pessoa (1). Se eligió el modelo 
de Valente (10) como base para la contrastación de 
las experiencias, y siguiendo el método se le deter-
minaron los temas, las categorías discursivas, y por 
último, las temáticas discursivas. 
Análisis discursivo de los modelos clásico y 
difusionista-innovador
Tema concepción de salud: las categorías se refie-
ren a bienestar, estado de salud, niveles de vida, ig-
norancia o desconocimiento, conductas inapropiadas, 
curación, hábitos y actitudes en salud, habilidades en 
las actividades productivas, alimentarse para estar 
productivos, lucha contra las enfermedades, estado 
nutricional, ausencia de enfermedad, mejora de las 
condiciones de vida, entre otras. Para los modelos 
tradicionales la salud se identifica como un estado y 
como una meta definida. 
Tema concepción de educación: las categorías 
conceptuales o discursivas son: falta de conocimiento 
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o conocimiento erróneo, creencias y superstición, 
introducción de nuevas técnicas, transmisión de 
conocimientos, cambio de actitudes, perfecciona-
miento de habilidades o conductas, divulgación de 
conocimiento, inducción a interpretar y responder 
a cambios. Estas categorías están en la base de la 
concepción de educación de los discursos clásico y 
difusionista-innovador. 
Esas categorías se identifican bastante bien a tra-
vés de expresiones como transmitir, informar, dar 
a conocer, persuadir, convencer, cambiar hábitos y 
actitudes, explicar. La educación es utilizada para 
cambiar mentalidades, volviendo al sujeto, apto para 
la vida moderna. En estas categorías se expresa 
una negación al saber propio de los usuarios, de las 
comunidades, de los pacientes, sobrevalorizando el 
saber técnico o científico, que casi explícitamente se 
impone. Es posible encontrar términos como “igno-
rancia y malos hábitos”.
Tema educación para la salud y educación nutri-
cional: en relación con la pedagogía y la didáctica, 
como tema central. El modelo clásico, de transmitir 
conocimientos puede asociarse con la pedagogía 
discursiva tradicional, donde la enseñanza está 
centrada en quien enseña como transmisor de con-
tenido, de especialista o de modelo. Una vez que la 
educación para la salud se asimila a transmisión de 
conocimientos, del saber técnico o científico, se busca 
permanecer en el sistema vigente, no transformar las 
estructuras, se refuerza el discurso científico, biomé-
dico y biologista de la salud y la nutrición. 
Las categorías discursivas hablan de utilización 
adecuada de alimentos, importancia de la nutrición, 
transmisión de conocimientos a los consumidores 
según sus necesidades nutricionales, enseñar a 
alimentarse mejor, dar información y aclaraciones, 
corregir errores, orientar a otros a hacer, producir 
cambios en conocimientos, actitudes y prácticas en 
alimentación.
Análisis discursivo del modelo crítico
Respecto al abordaje crítico del análisis discursivo 
en la propuesta de Valente (10), se identificaron las 
categorías dentro de los temas definidos.
Tema concepción de salud: involucra elementos de 
una concepción más holística de la salud, como re-
sultante de la interacción de múltiples factores. Salud 
en términos de equidad, satisfacción de necesidades 
y aspiraciones, potencialización de capacidades, 
representación social de la enfermedad y la salud, 
acceso a los alimentos y a los servicios de salud. 
Enfermedad como síntoma de causas sociales, 
privación social, resultado histórico y multicausal. 
Cabe señalar que el abordaje crítico de la educación 
para la salud considera el proceso salud-enfermedad 
como una determinación social de producción, en 
el que las diferencias sociales corresponden a las 
causas mediatas e inmediatas que pueden explicar 
las eventuales alteraciones y el mantenimiento del 
equilibro.
Tema concepción de educación: emergen catego-
rías discursivas como mediación, fuerzas sociales, 
organización social, difusión de conocimientos 
para las transformaciones sociales, fortalecer las 
organizaciones populares. Determinación social, 
participación comunitaria, compartir experiencias, 
educación nutricional y pedagogía tradicional, edu-
cación nutricional crítica y pedagogía innovadora, 
compartir conocimientos, confrontar soluciones, 
cruce de experiencias. Comprensión del contexto 
social, factores sociales y económicos, papel social 
del nutricionista, mediador.
Tema concepción de educación para la salud y 
educación nutricional: surgen elementos como 
visión crítica, acciones transformadoras, aprovechar 
las experiencias populares, clases sociales, repensar 
la nutrición, cambios de relaciones de producción. Pla-
near con, evaluar con los afectados, decidir con ellos. 
La educación nutricional y de salud como vehículo 
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de discusión amplia. La oportunidad de ofrecer para 
discusión los problemas sociales en conjunto con la 
educación y la educación nutricional, ofrecer momen-
tos para la reflexión del significado de la nutrición, sus 
causas y consecuencias en ese grupo social, y como 
transformar los problemas de raíz.
RESuLTADOS y DISCuSIÓN
Dentro de las experiencias revisadas se encontraron 
estudios tanto de enfoque cualitativo como cuantita-
tivo así como una amplia variedad de metodologías 
o estrategias educativas y tipos de estudio, prevale-
ciendo los cuasi-experimentales doble ciegos y los 
descriptivos.
Se incluyeron estudios publicados sobre interven-
ciones educativas de países como México, Uruguay, 
Estados Unidos, Cuba, Guatemala, Colombia, Brasil, 
Venezuela, Suiza, Dinamarca, Chile y España. El 90% 
de los artículos son de Iberoamérica y cerca de 50% 
de ellos, corresponde a España.
CARACTERíSTICAS DE LAS ACCIONES 
EDuCATIVAS EN SALuD y NuTRICIÓN
Perspectiva desde los hechos 
Aunque no en todas las intervenciones realizadas 
se encuentran todos los elementos del proceso 
educativo, éste existe como común denominador; 
los componentes son de carácter inductivo-deductivo 
y sirven como punto de comparación de los casos 
estudiados para lograr una aproximación al grado de 
cumplimiento de los niveles de profundidad, coheren-
cia y seriedad en su realización. 
• Planteamiento de objetivos
• Definición de la población diana u objetivo
• Utilización de referentes teóricos respecto al 
objetivo de la intervención educativa y respecto 
al método
• Método de la intervención (estrategias, técnicas, 
actividades)
• Tiempo-duración
• Lugar
• Resultados
• Conclusiones
• Evaluación
CONFIGuRACIÓN DESDE EL SENTIDO  
DE LO REALIzADO
1. Objetivos de la educación ofrecida
Son explícitos los objetivos o propósitos de las inter-
venciones y la gran mayoría se orientan claramente al 
logro de conocimientos, cambio y formación de actitu-
des, o alcance de destrezas y conductas deseables; 
en algunos casos hay combinación de objetivos.
2. Sujetos
En las experiencias educativas están claramente 
definidas las audiencias, y en algunos casos alcanzan 
a ser intervenidas audiencia primaria y secundaria 
dentro del mismo proyecto. Aunque la mayoría de los 
textos hablan de los beneficiarios de la educación, 
unos pocos se refieren a la condición de quienes 
tienen la función de enseñar, en este caso, los profe-
sionales de la salud. 
Sujetos como educadores y como aprendices (en 
algunos casos concebidos a la vez como educadores) 
de éstos, los tipos y características más destacadas 
en las experiencias educativas son sanos y enfermos. 
Entre los primeros destacan individuos adolescentes, 
ancianos; familia y grupos, como escolares, padres y 
madres de familia, agricultores, maestros, profesiona-
les de la salud. Entre los últimos, se incluyen enfermos 
de diabetes, cáncer, enfermedades cardiovasculares, 
trastornos de la conducta alimentaria y pacientes de 
nutrición enteral y parenteral.
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3. Medios, técnicas y estrategias educativas
• Técnicas tradicionales y participativas: charlas, 
conferencias, talleres; recomendaciones o 
consejos; demostraciones, el ejemplo personal, 
juegos, trabajos por parejas sobre problemas 
reales, asambleas de familia y círculos de estudio, 
visitas, sociodramas, simulaciones, discusión de 
grupos, concursos, conformación de grupos de 
iguales para trabajo en la temática, entrevistas, 
acompañamiento después de capacitación a las 
familias.
• Medios tradicionales y de comunicación masiva: 
plegables, folletos, carteles, radio, foro, receta-
rios.
• Alta tecnología y en línea: multimedios y utilización 
de la cámara web.
4. Escenarios
Los más utilizados fueron domicilio, hospital, escuela, 
local comunitario, espacios y tiempo libre.
5. Duración
Altamente variable, incluso entre experiencias con 
objetivos similares. 
Dos horas durante dos días - uno al mes durante 
dos meses.
De tres semanas de a cuatro horas - a seis meses.
De seis meses a cinco años.
6. Resultados alcanzados
Cumplimiento de objetivos en la casi totalidad de 
los casos. Solamente seis experiencias plantean 
limitaciones para el logro de sus objetivos y presen-
tan la justificación, relacionada generalmente con la 
multicausalidad de la problemática tratada y el tipo de 
intervención educativa por lo corto del tiempo total, 
su frecuencia o duración por sesión.
7. Ámbitos de la educación en los que se inserta
Formal, no formal, informal.
Perspectiva desde las teorías educativas
1. Referentes teóricos
Tomando en consideración, en primer lugar los re-
ferentes teóricos explícitos y en segundo lugar, los 
implícitos obtenidos por deducción, teniendo como 
base la relación o asociación establecida entre las 
estrategias educativas utilizadas para el cumplimiento 
de los objetivos explícitos, así como la justificación, 
presentación o fundamentación de la propuesta, 
para cada caso fue posible identificar tendencias que 
utilizan de manera indistinta tanto enfoques, teorías, 
modelos y hasta paradigmas educativos, relaciona-
dos con la educación general o preconizados para la 
educación nutricional o de salud. 
• Enfoques
 - Cognoscitivo: constructivismo, aprendizaje sig-
nificativo y aprendizaje basado en problemas 
(ABP)
 - Conductista 
 - Psicosocial
• Teorías
 - Abordaje biomédico (modelo salutogénico). 
Positivista. Pedagogías tradicional, nueva, 
tecnicista
 - Abordaje socioecológico (modelo socioestruc-
tural)
 - Crítica: principios, papel del educador. (Edu-
cación popular)
• Modelos: justificación de uso
 - Explicativos del comportamiento en salud 
(qué)
 - Psicosocial. Ecológico. (Bronfenbrenner)
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 – MCS (Modelo de Creencias en Salud)
 – Educativos en salud: modelo ABC, acción 
razonada, aprendizaje social (Bandura), y 
Fishbein & Ajzen.
Configuración desde el sentido de lo propuesto
La educación para la salud, como es de esperarse 
por su propia naturaleza y complejidad, es decir por 
el tipo de sujeto que la vive o la padece, y por el 
engranaje de factores causales que la determinan, 
no aparece clara y unívoca. Las intervenciones edu-
cativas analizadas presentan un vacío notable en 
cuanto a marcos de referencia teóricos aplicados a 
los métodos o actividades realizadas, dándose por el 
contrario, un fuerte sustento conceptual a los temas 
o contenidos tratados, fundamentalmente orientados 
hacia los hábitos saludables.
Existe una generalizada convicción de satisfacción de 
expectativas de aprendizaje en la casi totalidad de las 
experiencias educativas, independiente de que sus 
objetivos estuvieran orientados a la incorporación de 
conocimientos, actitudes o conductas. Tampoco se 
encuentran tendencias que relacionen dicha satisfac-
ción con el tiempo de las intervenciones, en tanto du-
ración y frecuencia de las sesiones, pues la variación 
tiene como límite inferior cuatro horas educativas en 
total y como límite superior, hasta cinco años.
Dentro de las intervenciones educativas en salud y 
nutrición existe un abanico de didácticas, pero en 
algunos casos se encuentra respaldo teórico, un mar-
co conceptual en el que se sustente la metodología 
empleada, es decir, en la mayoría no hay razones 
pedagógicas que respalden las acciones educativas 
planteadas. 
Como en el ámbito de la educación formal hay un 
notorio énfasis en realizar evaluaciones de tipo cuanti-
tativo, de corte positivista, en asuntos de formación en 
salud, correspondientes con un sistema de evaluación 
volcado solamente a la verificación de conocimientos 
adquiridos, haciendo análogos este tipo de compor-
tamientos catalogados como actitudes y hábitos de 
vida sana, con conocimientos declarativos temáticos 
de cursos diferentes. 
La familia aparece como tal, en muchísimas justi-
ficaciones de las problemáticas y de los proyectos 
educativos desarrollados, en otras palabras, hay clara 
conciencia de la influencia de ella, en relación con su 
estructura y dinámica, respecto a las conductas y el 
estado de salud de los individuos, pero en general, 
no se encuentran intervenciones que involucren clara 
y efectivamente al núcleo familiar en sus soluciones, 
tampoco las explicaciones para no hacerlo.
Teóricos en salud han trazado línea en cuanto a que 
el conocimiento de las causas de las enfermedades 
es en gran medida, suficiente para evitarlas, y así 
superar la enfermedad o prevenirla. Aún pervive esta 
concepción y por ello, el énfasis de la programación 
educativa se encuentra centrada en el qué, en algunos 
pocos casos el interés se centra en el cómo y sólo en 
cuatro casos, en el para qué educar, situación general 
bastante coherente con la alta especialización de los 
profesionales de la salud en los diferentes campos 
objetos de su acción.
La orientación de la educación nutricional y para la 
salud con enfoque tradicional, persiste en la gran 
mayoría de experiencias educativas, aunque utilice 
didácticas variadas, cuya evolución es innegable, y se 
ha dirigido fundamentalmente, en el caso de la nutri-
ción, a cambiar la mentalidad de las personas, a que 
conozcan los alimentos, sus riesgos y bondades, sus 
procesos de selección, preparación, conservación, 
cocción y utilización más adecuados, para tener un 
buen estado nutricional.
La educación para la salud, así como la nutricional, ha 
cambiado de mediaciones con el avance tecnológico, 
sin encontrarse una clara formación pedagógica en los 
profesionales que abordan los procesos educativos 
con las personas. 
En síntesis, son incontables los abordajes que desde 
la pedagogía y la psicología, han permitido entender 
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los procesos de aprendizaje aplicado al autocuidado 
de la salud, desde el ámbito individual y social, sien-
do muchísimos más los que se refieren al sujeto de 
manera independiente, pero todos ellos están direc-
cionados por un propósito particular acompañado de 
una visión de salud, de educación y de desarrollo. No 
se puede perder de vista que esta educación para la 
salud se apoya en un proceso de comunicación entre 
los técnicos y profesionales de la salud y la comunidad 
con un objetivo definido: mejorar la salud de la pobla-
ción a través de su formación y su capacitación para 
la toma de decisiones, y que en este proceso, como 
lo plantea Ordoñana (13), la labor del profesional 
no se ciñe exclusivamente a transmitir una serie de 
conocimientos sobre el proceso salud-enfermedad al 
ciudadano o a la comunidad, por el contrario, el desa-
rrollo de programas y actividades de educación para 
la salud, contempla multitud de objetivos intermedios 
entre los que se encuentran cuestiones tan complejas 
como formar, capacitar, motivar, incidir sobre las ac-
titudes y valores, para finalmente, provocar cambios 
que apunten al desarrollo social.
Conclusiones
La mayoría de las intervenciones educativas en salud 
y nutrición no cuenta con referentes pedagógicos 
explícitos que orienten las acciones para el logro de 
los objetivos propuestos y los referentes implícitos 
son tanto de educación formal, no formal e informal, 
aunque no siempre corresponden a la modalidad 
de la experiencia, configurando un eclecticismo no 
intencionado.
Todas las intervenciones educativas en salud y nutri-
ción que contaron con un marco de referencia peda-
gógico explícito, no sólo orientaron sino que dieron 
el debido respaldo a las acciones ejecutadas para 
el logro de los objetivos propuestos. Por el contrario, 
como muy instrumentalista y activista podría calificarse 
la tendencia en la que se enmarcan la mayor parte de 
las experiencias educativas que no tuvieron referente 
pedagógico explícito puesto que la abducción de 
modelos implícitos, que subyacen en los discursos, 
así lo deja entender.
Los sujetos que participan en una acción educati-
va tienen unas características y condiciones para 
el aprendizaje, que no sólo deben ser tenidas en 
cuenta al realizar tales acciones, sino que deben 
ser relacionadas con la voluntad de trascender el 
problema de salud al que están expuestos o que ya 
padecen; pero la manera como se la presente en el 
acto educativo puede ser, de actor principal, artífice 
de sus circunstancias presentes y futuras en tanto 
ser social, o un elemento aislado, que responde de 
manera coyuntural a los factores precipitantes del 
daño en su salud. Estas perspectivas constituyen la 
base de los distintos referentes pedagógicos.
Visto de este modo, se pueden relacionar los ele-
mentos antes mencionados a partir del análisis de 
contenido, con los derivados del análisis del discurso, 
es decir, los objetivos del conocimiento inmediato, de 
cambios de conducta del individuo, correspondientes 
con una visión del problema de salud como responsa-
bilidad individual e inmediata, que aísla al individuo, 
de las circunstancias en las que vive dentro de su 
grupo social, que lo desconecta de su cultura y de 
las implicaciones que ésta tiene para su colectivo. 
Por el contrario, los objetivos conectados a fines que 
involucran el entorno, la cultura, las circunstancias en 
las que vive el individuo alertado por una enfermedad, 
proyectan las acciones, conocimientos y actitudes 
individuales en consenso con las del grupo social 
para transformar la realidad que provoca el problema 
de salud.
En consecuencia, si el objetivo es de alcance mayor, 
pues busca transformar las causas básicas, tendrá 
que ser colegido por unas acciones, en tiempo 
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suficiente para lograrlo, y en ningún momento son 
acciones esporádicas, unilaterales y enfocadas a la 
unicausalidad.
La teoría de la educación en el campo de la salud 
está escasamente explorada y validada, se requie-
ren voces de autoridad en educación para la salud 
y educación nutricional, que orienten el modo de 
pensar con profundidad acerca de este aspecto tan 
importante del quehacer profesional. Hace falta que 
la comunidad científica realice propuestas orienta-
doras, líneas de reflexión pedagógicas que logren 
trascender la enseñanza temática y alcancen a tocar 
las intenciones, valores, principios vitales y sociales, 
que trasciendan la mirada biologista y unicausal que 
aún prevalece en la práctica, aunque en la teoría 
haya sido trascendida, en otras palabras, se hace 
inaplazable, en el campo de educación para la sa-
lud, pasar del ser al deber ser, responder a los retos 
para la formación de profesionales que asuman la 
multicausalidad-multirespuesta-multisectorialidad-
multidisciplinariedad y la participación social, sin 
olvidar el principio de autonomía del individuo y la 
responsabilidad colectiva en salud.
Con los argumentos anteriores es posible afirmar 
que todos los referentes pedagógicos son de utilidad 
selectiva y como tal deben utilizarse, dependiendo 
del tipo de audiencias y sus características en salud, 
pero su idoneidad y pertinencia han sido más relacio-
nadas con la naturaleza de los objetivos o propósitos 
educativos y sobre todo, el alcance o trascendencia 
de los mismos.
Por último, vale la pena subrayar la necesidad de que 
el profesional de la salud analice constantemente 
la realidad con una visión crítica, que le permita re-
plantear con la lógica subyacente en la organización 
social, los trabajos de salud en los que participa y en 
los que muchas veces privilegia la función asisten-
cial en menoscabo de la labor social, como agente 
educador, cuya acción pedagógica puede posibilitar 
el desarrollo comunitario.
A modo de colofón y volviendo al título del presente 
artículo, es desde la educación para la salud de-
bidamente orientada, reflexivamente concebida y 
pedagógicamente estructurada, que podemos orientar 
a los individuos y a las comunidades en nutrición y 
salud, sin atropellarlos y sin que sientan frustradas 
sus aspiraciones de ser y estar mejor.
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iho
ga
re
s d
e c
uid
ad
o d
iar
io.
 
Re
v E
sp
 N
utr
 C
om
un
it. 
20
03
;9:
14
4-
51
.
Pi
ta
 G
. e
t a
l. 
La
 m
uj
er
 c
om
o 
ej
e 
de
 
un
a 
ex
pe
rie
nc
ia 
co
mu
nit
ar
ia 
de
 e
du
ca
-
ció
n 
nu
tric
ion
al.
 R
ev
 E
sp
 N
utr
 C
om
un
it. 
20
04
;10
:64
-9
. 
To
ug
er
-D
ec
ke
r R
. N
utr
itio
n 
ed
uc
ati
on
 o
f 
me
dic
al 
an
d 
de
nta
l s
tud
en
ts.
 A
m 
J 
Cl
in 
Nu
tr. 
20
04
;79
:19
8-
20
3.
Ni
ño
s 
co
n 
rie
sg
o 
de
 e
nfe
rm
ed
ad
 c
ar
-
dio
va
sc
ula
r (V
all
ad
oli
d)
. N
o s
e d
es
cri
be
 
el 
ab
or
da
je 
teó
ric
o. 
Pr
im
er
o 
de
 N
ut
ric
ión
 y
 D
iet
ét
ica
 d
e 
la 
Un
ive
rs
ida
d 
de
 B
ar
ce
lon
a.
 N
o 
se
 
de
sc
rib
e e
l a
bo
rd
aje
 te
ór
ico
.
15
 re
pr
es
en
tan
tes
 de
 be
ne
fic
iar
ios
 de
l 
pr
og
ra
ma
 M
ult
iho
gr
ar
es
. P
er
sp
ec
tiv
a 
na
tur
ali
sta
 co
ns
tru
cti
vis
ta.
65
 m
ad
re
s. 
Po
lic
lín
ico
 d
e 
La
 H
ab
an
a 
pa
ra
 m
ejo
ra
r l
a 
ali
me
nt
ac
ión
. N
o 
se
 
de
sc
rib
e e
l a
bo
rd
aje
 te
ór
ico
.
Nu
tric
ión
 en
 lo
s c
ur
ríc
ulo
s d
e m
ed
ici
na
 
y 
od
on
to
lo
gí
a 
(N
ew
 J
er
se
y)
 N
o 
se
 
de
sc
rib
e e
l a
bo
rd
aje
 te
ór
ico
.
De
mo
str
ac
ion
es
 de
 la
 re
lac
ión
 en
tre
 la
 
sa
lud
 d
el 
niñ
o 
y 
de
l a
du
lto
, a
fec
tan
do
 
el 
es
tilo
 de
 vi
da
, r
ela
cio
na
do
 es
tre
ch
a-
me
nte
 co
n 
el 
co
mp
or
tam
ien
to 
ge
ne
ra
l 
de
 la
 co
mu
nid
ad
Se
 ev
alu
ó l
a i
nfl
ue
nc
ia 
qu
e l
a i
nfo
rm
a-
ció
n s
ob
re
 ad
itiv
os
 al
im
en
tar
ios
 pu
ed
e 
eje
rce
r e
n l
a v
alo
ra
ció
n d
e s
ab
or
es
, e
n 
la 
ele
cc
ión
 de
 lo
s a
lim
en
tos
. 
Pe
rce
pc
ión
 de
 re
pr
es
en
tan
tes
 de
 ni
ño
s 
be
ne
fic
iar
ios
 de
l p
ro
gr
am
a d
e m
ult
iho
-
ga
re
s d
e c
uid
ad
o d
iar
io 
(V
en
ez
ue
la)
 
Se
 ca
pa
cit
ó 
al 
mé
dic
o 
de
 la
 fa
mi
lia
 e
n 
ev
alu
ac
ión
 nu
tric
ion
al 
y e
du
ca
ció
n p
ar
a 
la 
sa
lud
 pa
ra
 qu
e a
cc
ed
ier
a a
 la
 m
uje
r 
co
mo
 ej
e c
om
un
ita
rio
.
Pr
op
ag
an
da
 e
n 
ple
ga
ble
s, 
fo
lle
to
s 
y 
ca
rte
les
. L
íde
re
s n
o f
or
ma
les
 y 
líd
er
es
 
for
ma
les
.
Se
 ex
plo
ra
ro
n l
os
 te
ma
s c
om
un
es
, lo
s 
de
sa
fío
s y
 la
s b
ar
re
ra
s a
 la
 nu
tric
ión
 en
 
la 
ed
uc
ac
ión
 m
éd
ica
 y 
de
nta
l, a
sí 
co
mo
 
el 
sta
tus
 d
e 
la 
nu
tric
ión
 e
n 
es
tas
 d
os
 
dis
cip
lin
as
, lo
s c
am
bio
s e
n e
str
ate
gia
s 
y a
sp
ec
tos
 di
dá
cti
co
s.
Ca
sti
lla
-L
eó
n h
a p
rio
riz
ad
o e
l á
re
a d
e l
a i
nfa
n-
cia
 (a
lim
en
tac
ión
, e
jer
cic
io 
fís
ico
, ta
ba
co
.
La
 e
du
ca
ció
n 
nu
tric
ion
al 
re
lac
ion
ad
a 
co
n 
el 
tem
a 
tam
po
co
 a
fec
ta 
al 
niv
el 
de
 a
gr
ad
o 
de
 
los
 al
im
en
tos
. 
De
sg
los
ar
 p
er
ce
pc
ion
es
 c
on
sti
tuy
ó 
un
 e
nfo
-
qu
e 
ad
ec
ua
do
 p
ar
a 
ob
ten
er
 u
na
 p
er
sp
ec
tiv
a 
ho
lís
tic
a.
El
 m
éd
ico
 d
e 
la 
fam
ilia
 y
 la
 e
nfe
rm
er
a 
so
n 
bu
en
os
 pr
om
oto
re
s d
e l
a e
du
ca
ció
n n
utr
ici
o-
na
l, p
or
 se
r u
na
 fig
ur
a 
co
n 
co
no
cim
ien
tos
, y
 
au
tor
ida
d p
ar
a e
jer
ce
rla
.
Ca
mi
no
s 
clí
nic
os
, m
od
elo
s 
y 
gu
ías
 p
ar
a 
la 
ed
uc
ac
ión
 n
utr
ici
on
al 
so
n 
ne
ce
sa
rio
s 
en
 e
l 
cu
rrí
cu
lo 
mé
dic
o y
 od
on
tol
óg
ico
.
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ico
Ca
ra
ct
er
íst
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s p
rin
cip
ale
s d
e l
a 
in
te
rv
en
ció
n
Re
su
lta
do
s
Sa
lin
as
 J.
 P
ro
mo
ció
n d
e l
a s
alu
d y
 ac
tiv
i-
da
d f
ísi
ca
 en
 C
hil
e. 
Po
líti
ca
 pr
ior
ita
ria
. R
ev
 
Pa
na
m 
Sa
lud
 P
ub
lic
a. 
20
03
;14
:28
1-
8.
Ba
ño
s R
. e
t a
l. P
ro
ye
cto
. U
niv
er
sid
ad
 po
r 
la 
sa
lud
. R
ev
 C
ub
an
a 
Ed
uc
 M
ed
 S
up
er.
 
20
01
;15
:28
4-
92
Be
er
-B
or
st 
S.
 e
t a
l. P
ub
lic
 h
ea
lth
 p
ro
fes
-
sio
na
ls 
ev
alu
ate
 E
UR
AL
IM
, a
 e
ur
op
ea
n 
inf
or
ma
tio
n c
am
pa
ign
 on
 di
et 
an
d n
utr
itio
n. 
Re
v E
sp
 N
utr
 C
om
un
it. 
20
0;6
:12
3-
31
.
Ol
iva
re
s S
. e
t a
l. P
ub
lic
ida
d d
e a
lim
en
tos
 
y c
on
du
cta
s a
lim
en
tar
ias
 en
 es
co
lar
es
 de
 
5º
 a 
8º
 bá
sic
o. 
Re
v C
hil
 N
utr
. 2
00
3;3
0:3
6-
42
.
Vi
va
s E
. e
t a
l. U
n 
jue
go
 co
mo
 e
str
ate
gia
 
ed
uc
ati
va
 pa
ra
 el
 co
ntr
ol 
de
 Ae
de
s a
eg
yp
ti 
en
 es
co
lar
es
 ve
ne
zo
lan
os
. R
ev
 P
an
am
er
 
Sa
lud
 P
úb
lic
a 2
00
3;1
4:3
94
-4
01
.
Ru
iz 
PM
. U
n 
pr
og
ra
m
a 
de
 p
re
ve
nc
ión
 
pr
im
ar
ia 
y s
ec
un
da
ria
 de
 lo
s t
ra
sto
rn
os
 de
 
co
nd
uc
ta 
ali
me
nta
ria
. I
 C
on
gr
es
o 
Vi
rtu
al 
de
 P
siq
uia
trí
a, 
20
00
 C
on
fer
en
cia
 22
-C
I-A
htt
p:/
/w
ww
.ps
iqu
iat
ria
.co
m/
co
ng
re
so
/m
e-
sa
s/m
es
a2
2
Gu
ía 
pa
ra
 la
 vi
da
 ac
tiv
a d
e l
a p
ob
lac
ión
 
ch
ile
na
. N
o 
se
 d
es
cr
ibe
 e
l a
bo
rd
aje
 
teó
ric
o.
Ci
en
fu
eg
os
 a
su
m
e 
a 
la 
Un
ive
rs
ida
d 
co
mo
 un
a c
om
un
ida
d s
alu
da
ble
. N
o s
e 
de
sc
rib
e e
l a
bo
rd
aje
 te
ór
ico
.
60
.00
0 f
oll
eto
s a
 tra
vé
s d
e l
os
 pr
ofe
sio
-
na
les
 d
e 
sa
lud
 y
 e
va
lua
da
 p
or
 1
.44
4. 
No
 se
 de
sc
rib
e e
l a
bo
rd
aje
 te
ór
ico
.
27
4 
niñ
os
 d
e 
es
cu
ela
s c
hil
en
as
 d
e 
5º
 
a 8
º g
ra
do
. N
o s
e d
es
cri
be
 el
 ab
or
da
je 
teó
ric
o.
Ju
ga
nd
o 
en
 s
alu
d: 
de
ng
ue
. E
nfo
qu
e 
co
ns
tru
cti
vis
ta
Za
ra
go
za
, s
e a
pli
có
 el
 te
st 
de
 ac
titu
de
s 
de
 a
lim
en
ta
ció
n.
 N
o 
se
 d
es
cr
ibe
 e
l 
ab
or
da
je 
teó
ric
o.
El
 ob
jet
ivo
 es
 re
du
cir
 la
 pr
ev
ale
nc
ia 
de
 
se
de
nt
ar
ism
o 
en
tre
 lo
s 
sie
te
 a
ño
s 
o 
má
s, 
en
 si
ete
 pu
nto
s p
or
ce
ntu
ale
s p
ar
a 
el 
añ
o 2
01
0, 
de
 91
 a 
84
%
.
Se
 id
en
tifi
ca
ro
n 
las
 p
rio
rid
ad
es
 a
 lo
s 
pr
ob
lem
as
. E
l p
ap
el 
de
 p
ro
m
ot
or
es
 
de
 la
 s
alu
d 
y 
qu
e 
pa
rte
n 
de
l e
jem
plo
 
pe
rso
na
l.
EU
RA
LIM
 e
s 
un
 p
ro
ye
cto
 d
e 
co
lab
o-
ra
ció
n 
de
 s
alu
d 
pú
bli
ca
, e
n 
el 
qu
e 
se
 
ag
ru
pa
ro
n 
fac
tor
es
 d
e 
rie
sg
o 
ca
rd
io-
va
sc
ula
r p
ro
ce
de
nte
s d
e s
iet
e e
stu
dio
s 
po
bla
cio
na
les
 eu
ro
pe
os
.
Lo
s 
niñ
os
 e
n 
ed
ad
 e
sc
ola
r g
us
tan
 d
e 
me
ns
aje
s c
om
o 
pa
pa
s f
rita
s, 
ch
oc
ola
-
tes
, g
all
eta
s y
 ot
ro
s p
ro
du
cto
s s
ala
do
s 
y 
du
lce
s 
ric
os
 e
n 
gr
as
a, 
be
bid
as
 g
a-
se
os
as
, y
og
ur
es
 y
 c
om
ida
 rá
pid
a, 
en
 
or
de
n d
ec
re
cie
nte
.
Co
ntr
ol 
de
l m
os
qu
ito
 A
ed
es
 a
eg
yp
ti 
y 
de
 p
re
ve
nc
ión
 d
el 
de
ng
ue
 e
n A
ra
gu
a, 
Ve
ne
zu
ela
.
A 
los
 e
sc
ola
re
s 
pa
rti
cip
an
te
s 
se
 le
s 
re
ali
zó
 un
a e
va
lua
ció
n a
nte
s y
 de
sp
ué
s 
de
l p
ro
gr
am
a 
me
dia
nte
 u
na
 e
sc
ala
 d
e 
Lik
er
t. A
so
cia
ció
n A
ra
go
ne
sa
 de
 F
am
i-
lia
re
s 
de
 E
nfe
rm
os
 c
on
 tr
as
tor
no
s 
de
 
co
mp
or
tam
ien
to 
ali
me
nta
rio
 (T
CA
)
De
bid
o a
 la
 m
ag
nit
ud
 de
l p
ro
ble
ma
, c
am
bio
 
de
 h
áb
ito
s, 
no
 s
e 
pu
ed
e 
es
pe
ra
r c
am
bio
s 
su
sta
nti
vo
s a
 co
rto
 pl
az
o.
Cu
ltu
ra
 se
cto
ria
l y
 bi
om
éd
ica
.
Me
jor
ar
on
 la
s c
on
dic
ion
es
 de
 vi
da
 en
 el
 80
%
. 
Eg
re
sa
n 
pr
of
es
ion
ale
s 
m
ejo
r p
re
pa
ra
do
s 
pa
ra
 la
 m
ed
ici
na
 fa
mi
lia
r, e
sc
ue
la 
pr
om
oto
ra
 
de
 sa
lud
.
Lo
s f
oll
eto
s f
ue
ro
n a
pr
op
iad
os
 pa
ra
 lo
s p
ro
-
fes
ion
ale
s p
er
o 
no
 se
 p
ud
o 
sa
be
r s
i fu
er
on
 
ad
ec
ua
do
s p
ar
a l
a p
ob
lac
ión
 ge
ne
ra
l y
a q
ue
 
no
 se
 so
lic
itó
 su
 op
ini
ón
.
La
 co
nd
uc
ta 
ali
me
nta
ria
 e
n 
los
 n
iño
s e
sc
o-
lar
es
 e
stá
 m
uy
 re
lac
ion
ad
a 
co
n 
ali
me
nto
s 
no
 sa
lud
ab
les
.
Se
 h
al
ló
 m
ay
or
 a
pr
en
di
za
je
 e
n 
lo
s 
qu
e 
jug
ar
on
 y 
ten
ían
 m
ate
ria
l te
ór
ico
.
Au
m
en
ta
ro
n 
los
 c
on
oc
im
ien
to
s 
en
tre
 lo
s 
de
l g
ru
po
 d
e 
int
er
ve
nc
ión
 y
 m
ejo
ra
ro
n 
las
 
ac
titu
de
s a
lim
en
tar
ias
 al
ter
ad
as
. 
→
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Re
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Va
lad
ez
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 U
na
 e
xp
er
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cia
 d
e 
ed
uc
ac
ión
 
po
pu
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 e
n 
sa
lud
 n
utr
ici
on
al 
en
 d
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 c
o-
mu
nid
ad
es
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sta
do
 de
 Ja
lis
co
, M
éx
ico
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Ca
d S
aú
de
 P
úb
lic
a. 
20
00
;16
:82
3-
9. 
EV
ES
 G
en
er
al
id
ad
 V
al
en
cia
na
. U
na
 
ex
pe
rie
nc
ia 
de
 e
mp
od
er
am
ien
to 
pa
ra
 la
 
pa
rtic
ipa
ció
n 
en
 e
l u
so
 d
e 
la 
inf
or
ma
ció
n 
cie
ntí
fic
a s
ob
re
 sa
lud
 de
 la
s m
uje
re
s. 
Va
-
len
cia
: E
sc
ue
la 
Va
len
cia
na
 de
 E
du
ca
ció
n 
en
 S
alu
d; 
20
04
.
Flo
re
s M
D.
 et
 al
. L
a p
ro
mo
ció
n d
e l
a s
alu
d: 
un
a 
pe
rs
pe
cti
va
 p
ed
ag
óg
ica
. V
ale
nc
ia:
 
Na
u L
lib
re
s; 
20
03
.
Lo
vó
n M
. P
os
ibi
lid
ad
es
 de
 lo
s c
ult
ivo
s p
ar
a 
el 
me
jor
am
ien
to 
de
 la
 al
im
en
tac
ión
 in
fan
til 
en
 co
mu
nid
ad
es
 a
lto
 a
nd
ina
s d
el 
Cu
sc
o. 
Ac
tas
 de
l V
II c
on
gr
es
o i
nte
rn
ac
ion
al 
so
br
e 
cu
ltiv
os
 an
din
os
. L
a P
az
; A
BT
A;
 19
92
. 
Ló
pe
z 
JC
. e
t a
l. 
In
flu
en
cia
 d
e 
las
 p
re
-
fe
re
nc
ia
s 
al
im
en
ta
ria
s 
de
 lo
s 
pa
dr
es
 
so
br
e n
iño
s d
e e
sc
ue
la 
ele
me
nta
l e
n d
os
 
dif
er
en
tes
 es
tra
tos
 ec
on
óm
ico
s. 
RE
SP
YN
. 
20
04
;7:
82
Co
mu
nid
ad
es
 d
e 
Ja
lis
co
. P
er
sp
ec
tiv
a 
teó
ric
a 
de
 la
 e
du
ca
ció
n 
po
pu
lar
 (G
ia-
no
tte
n, 
19
85
)
20
 m
uje
re
s 
pe
rte
ne
cie
nt
es
 a
 n
ue
ve
 
or
ga
niz
ac
ion
es
 di
sti
nta
s N
o s
e d
es
cri
be
 
el 
ab
or
da
je 
teó
ric
o.
Ed
uc
ac
ión
 p
ar
a 
la 
sa
lud
 (E
pS
) a
 p
a-
cie
nte
s c
on
 is
qu
em
ia 
cró
nic
a d
e M
s I
s. 
No
 se
 de
sc
rib
e e
l a
bo
rd
aje
 te
ór
ico
.
Ag
en
tes
 fe
me
nin
as
 de
 ex
ten
sió
n a
gr
í-
co
la 
pa
ra
 m
ejo
ra
r la
 al
im
en
tac
ión
 de
 lo
s 
niñ
os
 en
 la
s e
sc
ue
las
. N
o s
e d
es
cri
be
 
el 
ab
or
da
je 
teó
ric
o.
30
0 n
iño
s e
ntr
e u
na
 es
cu
ela
 pú
bli
ca
 y 
otr
a p
riv
ad
a N
o s
e d
es
cri
be
 el
 ab
or
da
je 
teó
ric
o.
Es
pe
cif
ici
da
d d
e l
a m
uje
r, C
las
e s
oc
ial
, 
co
nte
xto
 hi
stó
ric
o, 
as
pe
cto
s t
éc
nic
os
 y 
leg
ale
s. 
Au
tod
iag
nó
sti
co
: l
a 
ali
me
nta
-
ció
n f
am
ilia
r y
 el
 co
nc
en
tra
do
 de
 al
fal
fa 
co
mo
 fo
rm
a d
e m
ejo
ra
rla
.
Ta
lle
r “
No
so
tra
s, 
la 
Ci
en
cia
 y 
la 
Te
cn
o-
log
ía”
. C
las
es
. M
eto
do
log
ía 
did
ác
tic
a 
y p
ar
tic
ipa
tiv
a.
Se
 a
va
nz
a 
po
co
 a
 p
oc
o 
en
 e
l c
on
o-
cim
ien
to 
de
l p
ac
ien
te 
so
br
e 
la 
en
fer
-
me
da
d, 
ac
ep
tac
ión
 d
e 
la 
mi
sm
a 
y s
us
 
lim
ita
cio
ne
s y
 en
 la
 fo
rm
a d
e s
olu
cio
na
r 
las
 co
mp
lic
ac
ion
es
 m
ás
 fr
ec
ue
nte
s.
La
 e
xp
er
ien
cia
 s
e 
ini
ció
 e
n 
Cu
zc
o,
 
se
 ll
ev
ó 
a 
Gu
in
ea
 E
cu
at
or
ia
l y
 s
e 
m
ej
or
ó 
en
 e
l P
ro
ye
ct
o 
de
 B
ol
ivi
a,
 
PR
OS
AN
A.
 P
riv
ile
gia
 la
 p
ar
tic
ipa
ció
n 
de
 la
 po
bla
ció
n e
n t
od
as
 la
s e
tap
as
 de
 
im
ple
me
nta
ció
n.
So
br
e 
tam
añ
o 
y f
re
cu
en
cia
 d
e 
co
ns
u-
mo
 d
e 
los
 a
lim
en
tos
. S
e 
de
ter
mi
nó
 la
 
co
rre
lac
ión
 de
 pr
efe
re
nc
ia 
en
tre
 pa
dr
es
 
e h
ijo
s.
In
tro
du
cc
ió
n 
de
 la
 a
lfa
lfa
 e
n 
la
 c
ul
tu
ra
 
ali
me
nta
ria
. R
ec
eta
rio
s 
co
n 
re
ce
tas
 d
e 
los
 
pa
rtic
ipa
nte
s 
en
 lo
s 
tal
ler
es
. O
rg
an
iza
ció
n 
en
 ca
da
 co
mu
nid
ad
.
Pu
ntu
an
do
 d
el 
1 
al 
10
 la
s 
ha
bil
ida
de
s 
ad
-
qu
irid
as
 y
 c
am
bio
s 
de
 a
cti
tud
 o
bs
er
va
do
s: 
el 
pr
om
ed
io 
es
 de
 6.
El
 p
ac
ien
te 
ha
 e
xp
lic
ad
o, 
la 
re
du
cc
ión
 d
el 
do
lor
 e
n 
las
 p
an
tor
rill
as
. E
l p
ac
ien
te 
y 
su
 
es
po
sa
 h
an
 e
lab
or
ad
o 
un
 p
lan
 co
nju
nto
 d
e 
ac
tiv
ida
de
s d
e v
ida
 di
ar
ia.
Me
jor
am
ien
to 
de
 lo
s c
on
oc
im
ien
tos
 de
l g
ru
-
po
 m
eta
 y 
de
 la
s f
am
ilia
s. 
Te
nd
en
cia
 po
sit
iva
 
ha
cia
 e
l c
am
bio
 d
e 
ac
titu
d. 
Di
se
ño
 d
e 
un
a 
me
tod
olo
gía
 E
du
ca
tiv
a P
ar
tic
ipa
tiv
a.
La
s 
ma
dr
es
 d
e 
la 
es
cu
ela
 p
úb
lic
a 
tie
ne
n 
ma
yo
r IM
C.
 Lo
s p
ad
re
s d
e l
a e
sc
ue
la 
pr
iva
da
 
inf
lue
nc
ian
 m
en
os
 a
 su
s h
ijo
s q
ue
 lo
s d
e 
la 
pú
bli
ca
 en
 pr
efe
re
nc
ias
.
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y c
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n 
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ur
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er
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20
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Ar
au
z 
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et 
al.
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od
ific
ac
ión
 d
e 
pr
ac
tic
as
 
ali
m
en
ta
ria
s 
en
 d
iab
ét
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su
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a 
de
pe
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ien
te
s, 
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s 
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 u
na
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te
rv
en
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ció
n e
du
ca
tiv
a. 
Re
v C
os
tar
ric
 C
ien
c M
ed
. 
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97
;18
:15
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Ve
iga
 D
ou
 M
C.
 E
du
ca
r p
ar
a v
ivi
r. A
lim
en
t 
Nu
tr 
Sa
lud
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00
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Pé
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 P
ro
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cto
 de
 nu
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ión
 ps
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-so
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l p
ar
a p
er
so
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s a
ten
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 se
rvi
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s 
so
cia
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 d
e 
ba
se
, m
ed
ian
te 
un
 p
ro
gr
am
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 co
mp
ete
nc
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, e
n f
or
ma
to 
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s 
de
 ap
re
nd
iza
je 
es
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ctu
ra
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ter
v P
sic
os
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20
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;13
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.
Gó
me
z 
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 M
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 e
t a
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Ap
os
ta
mo
s 
po
r l
a 
sa
lud
: c
on
cu
rs
o 
de
 d
ibu
jo 
y 
re
da
cc
ión
 
en
 n
ue
str
os
 c
ole
gio
s. 
Ce
nt
ro
 d
e 
Sa
lud
. 
20
00
;8:
23
8-
40
.
20
0 
fam
ilia
s d
e 
20
 co
mu
nid
ad
es
. M
o-
de
lo 
SA
RA
R,
 F
HA
ST
.
Di
ab
éti
co
s t
ipo
 II,
 en
 do
s g
ru
po
s: 
No
 se
 
de
sc
rib
e e
l a
bo
rd
aje
 te
ór
ico
.
78
0 j
óv
en
es
 en
tre
 11
 y 
18
 añ
os
. N
o s
e 
de
sc
rib
e e
l a
bo
rd
aje
 te
ór
ico
.
Se
rvi
cio
s 
so
cia
les
 d
e 
ba
se
. M
od
elo
s 
de
 A
pr
en
diz
aje
 S
oc
ial
, E
co
lóg
ico
, y
 de
 
Co
mp
ete
nc
ia 
So
cia
l.
Si
ete
 co
leg
ios
 d
e 
pr
im
ar
ia 
de
 M
ála
ga
. 
No
 se
 de
sc
rib
e e
l a
bo
rd
aje
 te
ór
ico
.
Mé
tod
o 
pa
rtic
ipa
tiv
o 
de
 e
du
ca
ció
n 
de
 
ad
ult
os
: S
=u
to
es
tim
a 
(S
elf
-e
ste
em
); 
A=
fu
er
za
s 
as
oc
ia
da
s 
(A
ss
oc
ia
tiv
e 
St
re
ng
th
s)
; R
=in
ge
nio
 (R
es
ou
rc
ef
ul-
ne
ss
); 
A=
pla
nif
ica
ció
n 
de
 la
 a
cc
ión
 
(A
cc
ion
 P
lan
nin
g)
; R
=r
es
po
ns
ab
ilid
ad
 
(R
es
po
ns
ab
ilit
y) 
PH
AS
T 
es
 u
na
 a
da
p-
tac
ión
.
Int
er
ve
nc
ión
 co
mu
nit
ar
ia 
no
 tra
dic
ion
al 
so
br
e m
od
ific
ac
ión
 de
 pr
ác
tic
as
 al
im
en
-
tar
ias
 en
 C
os
ta 
Ri
ca
. D
em
os
tra
cio
ne
s, 
vis
ita
s, 
so
cio
dr
am
as
, s
im
ula
cio
ne
s, 
dis
cu
sió
n d
e g
ru
po
s.
Há
bit
os
 a
lim
en
tar
ios
 d
e 
es
co
lar
es
 d
e 
Po
nt
ev
ed
ra
 y
 s
us
 c
on
ce
pc
ion
es
 re
s-
pe
cto
 a
l te
ma
 y 
al 
pe
so
. M
uc
ho
s u
sa
n 
mé
tod
os
 in
ad
ec
ua
do
s.
In
te
rv
en
ció
n 
ps
ico
so
cia
l m
ed
ia
nt
e 
un
 p
ro
gr
am
a 
de
 c
om
pe
te
nc
ia
s 
en
 
un
ida
de
s d
e a
pr
en
diz
aje
 es
tru
ctu
ra
do
. 
Ha
bil
ida
de
s 
so
cia
les
 b
ás
ica
s, 
au
to
-
afi
rm
ac
ión
 in
ter
pe
rso
na
l, 
so
luc
ión
 d
e 
pr
ob
lem
as
.
Co
nc
ur
so
 d
e 
dib
ujo
 y 
re
da
cc
ión
 so
br
e 
hig
ien
e 
bu
co
 d
en
ta
l, 
ali
m
en
ta
ció
n 
e 
hig
ien
e c
or
po
ra
l. 
Me
jor
as
 su
sta
nc
ial
es
, d
e m
ás
 de
 50
 pu
nto
s 
po
rce
ntu
ale
s, 
re
sp
ec
to 
a 
las
 c
om
un
ida
de
s 
co
ntr
ol.
 O
rg
an
iza
ció
n 
co
mu
nit
ar
ia 
y l
a 
co
n-
cie
nc
ia 
ciu
da
da
na
.
Se
 re
du
jo 
la 
gr
as
a 
co
ns
um
ida
, s
at
ur
ad
a, 
en
er
gía
 y 
co
les
ter
ol 
en
 e
l g
ru
po
 e
du
ca
do
 y 
el 
co
ns
um
o d
e a
zú
ca
r s
im
ple
 de
 30
%
 a 
10
%
 
mi
en
tra
s e
n e
l g
ru
po
 co
ntr
ol 
se
 au
me
ntó
 es
te 
co
ns
um
o e
n 5
%
 al
 fin
al.
Ha
y u
na
 in
flu
en
cia
 de
 há
bit
os
 so
cia
les
, n
eg
a-
tiv
a r
es
pe
cto
 a 
las
 co
mi
da
s f
am
ilia
re
s. 
La
 pe
rce
pc
ión
 su
bje
tiv
a d
e c
am
bio
 pe
rso
na
l 
es
 de
 se
r m
ás
 co
mp
ete
nte
s. 
Co
mp
or
tam
ien
-
tos
 m
ás
 p
ro
-so
cia
les
. E
str
uc
tur
a 
co
gn
itiv
a 
má
s c
oh
er
en
te.
Lo
s d
e 1
º y
 2º
, 4
0%
 ce
ntr
a l
a n
ec
es
ida
d d
e 
un
a 
ali
me
nt
ac
ión
 c
or
re
cta
 e
n 
un
 e
nt
or
no
 
sa
no
.
→
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pa
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ev
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alu
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úb
lic
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03
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85
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dr
íg
ue
z 
M.
 e
t a
l. 
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po
de
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en
to
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pa
rtic
ipa
ció
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pe
l d
e l
a e
du
ca
ció
n p
ar
a 
la 
sa
lud
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ra
b S
oc
 S
alu
d. 
20
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;41
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ch
ad
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P. 
et 
al.
 T
ra
tam
ien
to 
co
gn
itiv
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mp
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tam
en
tal
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ev
 In
ter
n 
Ps
ico
l C
lin
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01
,1:
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7-
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Gr
ac
ia 
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et 
al.
 Ta
ra
bid
án
: u
na
 p
ro
pu
es
ta 
ed
uc
ati
va
 pa
ra
 ad
ole
sc
en
tes
 y 
jóv
en
es
 en
 
sit
ua
ció
n d
e r
ies
go
. E
du
c S
oc
. R
ev
 In
ter
v 
Ed
uc
. 2
00
0;1
4:7
3-
83
.
Al
ar
có
n S
. e
t a
l. S
er
ies
 de
 te
lev
isi
ón
. ¿
In-
flu
ye
n e
n l
os
 ad
ole
sc
en
tes
? I
nd
ex
 E
nfe
rm
. 
20
01
;35
:18
-2
1.
De
 la
 C
ru
z A
. P
ub
lic
ida
d, 
tra
ba
jo 
y e
du
ca
-
ció
n p
ar
a l
a s
alu
d. 
A t
u S
alu
d. 
20
01
;34
:18
-
20
.
La
 E
pS
 e
n 
los
 m
an
ua
les
 e
sc
ola
re
s 
es
pa
ño
les
. A
ná
lis
is 
de
 C
on
ten
ido
Ep
S 
en
 e
nf
er
em
de
da
d 
ob
st
ru
ct
iva
 
cr
ón
ica
 (E
PO
C)
. D
os
 g
ru
po
s 
No
 s
e 
de
sc
rib
e e
l a
bo
rd
aje
 te
ór
ico
.
Mo
de
lo 
TC
C 
en
 gr
up
o m
uje
re
s u
niv
er
si-
tar
ias
 de
 18
-3
4 a
ño
s, 
co
n b
uli
mi
a.
Mo
de
lo 
bio
ps
ico
so
cia
l.
No
 se
 de
sc
rib
e e
l a
bo
rd
aje
 te
ór
ico
.
Pu
bli
cid
ad
, t
ab
ac
o 
y 
Ep
S.
 A
lum
no
s 
54
%
 co
n E
pS
. N
o s
e d
es
cri
be
 el
 ab
or
-
da
je 
teó
ric
o.
Se
 ev
alu
ó: 
pr
es
en
cia
 o 
no
 de
 E
pS
; te
-
ma
s d
e s
alu
d; 
niv
el 
de
 sa
lud
 qu
e d
es
a-
rro
lla
n; 
inc
ar
din
ac
ión
 en
 la
 as
ign
atu
ra
 o 
tra
tam
ien
to 
tra
ns
ve
rsa
l; m
eto
do
log
ía.
En
 el
 C
om
ple
jo 
Ho
sp
ita
lar
io 
de
 O
ur
en
-
se
 s
e 
ap
lic
ó 
el 
pr
og
ra
ma
 e
du
ca
tiv
o,
 
so
br
e 
va
ria
ble
s 
clí
nic
as
, d
e 
fu
nc
ión
 
re
sp
ira
tor
ia 
y d
e c
ali
da
d d
e v
ida
. 
El
 m
od
elo
 a
su
me
 q
ue
 la
 p
er
tur
ba
ció
n 
se
 de
be
 a 
cre
en
cia
s s
ob
re
 el
 pe
so
 y 
su
s 
for
ma
s, 
y m
an
tie
ne
n u
n c
on
jun
to 
típ
ico
 
de
 co
mp
or
tam
ien
tos
 y 
va
lor
es
.
Int
eg
ra
ció
n e
n e
l g
ru
po
 de
 ig
ua
les
; re
la-
ció
n c
on
 lo
s d
em
ás
; a
uto
co
no
cim
ien
to 
y c
on
tro
l c
og
nit
ivo
 d
e 
los
 se
nti
mi
en
tos
 
(e
mo
cio
na
l).
Té
cn
ica
 d
e 
gr
up
os
 fo
ca
le
s 
co
n 
32
 
ad
ole
sc
en
tes
 de
 M
ála
ga
. In
flu
en
cia
 de
 
las
 s
er
ies
 d
e 
TV
 e
n 
cu
an
to 
a 
dr
og
as
, 
se
xu
al
id
ad
, a
lim
en
ta
ció
n,
 e
je
rc
ici
o 
fís
ico
, s
ex
ism
o, 
vio
len
cia
 y 
co
nd
uc
ció
n 
de
 ve
híc
ulo
s.
Va
lor
ar
 la
 e
fic
ac
ia 
de
 la
 E
pS
 p
ar
a 
dis
-
mi
nu
ir e
l c
on
su
mo
 de
 ta
ba
co
. S
es
ion
es
 
ex
pli
ca
nd
o l
os
 m
éto
do
s p
ar
a p
ro
mo
ve
r 
es
ta 
ad
icc
ión
. T
em
a “
la 
pu
bli
cid
ad
 en
 el
 
tab
ac
o”
. D
ise
ño
 pr
e y
 po
st 
tes
t. 
El
 co
nc
ep
to 
de
 sa
lud
 e
s e
l d
e 
au
se
nc
ia 
de
 
en
fer
me
da
d. 
57
,7%
 d
e 
los
 te
xto
s 
ofr
ec
en
 
ac
tiv
ida
de
s p
un
tua
les
 y 
ais
lad
as
.
Ma
yo
r a
ce
pta
ció
n 
de
 la
 e
nfe
rm
ed
ad
, a
uto
-
co
ntr
ol 
de
l p
ro
ce
so
, a
dh
es
ión
 al
 tra
tam
ien
to,
 
ca
mb
io 
de
 co
nd
uc
ta.
Di
fer
en
cia
s 
sig
nif
ica
tiv
as
 a
l f
ina
l d
el 
tra
ta
-
mi
en
to 
y e
n l
os
 tre
s m
es
es
 si
gu
ien
tes
, c
om
o 
be
ne
fic
io 
de
l T
CC
.
Ac
om
pa
ña
mi
en
to 
po
r a
du
lto
s 
qu
e 
los
 e
s-
cu
ch
ab
an
 y 
co
mp
re
nd
ían
, a
sí 
co
mo
 po
r lo
s 
igu
ale
s, 
de
 un
a f
or
ma
 ed
uc
ati
va
.
Se
 p
ro
po
ne
 la
 in
te
rv
en
ció
n 
ed
uc
at
iva
 d
e 
pa
dr
es
, m
ad
re
s, 
pr
ofe
so
re
s 
y 
en
fer
me
ra
s 
pa
ra
 lo
gr
ar
 u
n 
es
pír
itu
 cr
ític
o 
en
 lo
s c
hic
os
 
an
te 
los
 m
en
sa
jes
 te
lev
isi
vo
s.
70
%
 d
e 
los
 a
lum
no
s 
viv
e 
en
 u
n 
am
bie
nte
 
tab
áq
uic
o 
y 1
9,4
%
 fu
ma
. 4
8%
 cr
ee
 q
ue
 n
o 
fum
ar
á. 
Te
ne
r u
n 
he
rm
an
o 
fum
ad
or
 p
re
dis
-
po
ne
 m
ás
 qu
e l
os
 pa
dr
es
. 
.
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00
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flu
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ed
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ac
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ar
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sa
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. U
n 
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sib
le 
m
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o 
ec
ol
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. R
ev
 C
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nc
 E
du
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20
03
;19
1:3
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3.
Vi
da
 B
ra
sil
. P
ro
ye
to 
de
 ed
uc
aç
ao
 al
im
en
-
tar
 e 
nu
tric
ion
al.
 ht
tp:
//w
ww
.vi
da
br
as
il.o
rg
.
br
/al
im
en
ta.
htm
IN
CA
P. 
La
 e
fec
tiv
ida
d 
de
 la
s i
nte
rve
nc
io-
ne
s d
e E
du
ca
ció
n A
lim
en
tar
io-
Nu
tric
ion
al.
 
Gu
ate
ma
la,
 
Ep
S 
a g
ru
po
 de
 pr
os
titu
tas
 (C
ór
do
ba
). 
No
 se
 de
sc
rib
e e
l a
bo
rd
aje
 te
ór
ico
.
So
ftw
ar
e e
du
ca
tiv
o y
 E
pS
. 1
97
 tít
ulo
s. 
No
 se
 de
sc
rib
e e
l a
bo
rd
aje
 te
ór
ico
.
Ma
rke
tin
g s
oc
ial
Mo
de
lo 
crí
tic
o
An
áli
sis
 de
 21
7 p
ro
gr
am
as
 en
 E
E.
UU
 y 
nu
ev
e t
ra
ba
jos
 lib
re
s e
n e
l X
I C
on
gr
es
o 
de
 la
 S
oc
ied
ad
 L
at
ino
am
er
ica
na
 d
e 
Nu
tric
ión
. 
Va
lor
a 
la 
efi
ca
cia
 d
e 
un
a 
ac
tiv
ida
d 
de
 
2 
ch
ar
las
 s
ob
re
 h
ep
ati
tis
 B
 y
 tu
be
rcu
-
los
is,
 p
ar
a 
eli
mi
na
r p
re
jui
cio
s 
y 
fal
so
s 
es
ter
eo
tip
os
 de
 la
 en
fer
me
da
d. 
Es
ca
la 
de
 va
lor
es
 y 
ac
titu
de
s y
 en
tre
vis
-
tas
 a 
los
 m
ae
str
os
; c
ien
cia
s n
atu
ra
les
, 
cie
nc
ias
 s
oc
ial
es
, l
en
gu
a 
es
pa
ño
la 
y 
ex
tra
nje
ra
, m
ate
má
tic
as
 y 
otr
as
.
As
pe
cto
s d
e s
alu
d c
on
sig
o m
ism
o y
 co
n 
el 
mi
cro
en
tor
no
. M
ar
ke
tin
g 
so
cia
l: p
u-
bli
cid
ad
, p
ro
du
cto
, p
re
cio
, d
ist
rib
uc
ión
 
y p
ro
mo
ció
n.
Ca
pa
cit
ac
ión
 p
ar
a 
ac
om
pa
ña
m
ien
to
 
de
 n
iñ
os
 y
 fa
m
ilia
s,
 in
ve
st
ig
ac
ió
n 
so
cio
ec
on
óm
ica
, g
es
tió
n,
 e
du
ca
ció
n 
ali
me
nt
ar
ia 
e 
inf
or
má
tic
a,
 re
lac
ion
es
 
hu
ma
na
s, 
gé
ne
ro
, d
es
ar
ro
llo
 in
fa
nt
il, 
e i
nfo
rm
áti
ca
.
Lo
s 
ele
me
nt
os
 q
ue
 c
on
tri
bu
ye
n 
a 
la 
efe
cti
vid
ad
:
• 
Es
tra
te
gi
as
 d
e 
co
m
un
ica
ció
n 
y 
ed
uc
ac
ión
 pa
ra
 fo
me
nta
r c
on
cie
nc
ia 
y m
oti
va
ció
n
• 
Es
tra
teg
ias
 de
 ca
mb
ios
 de
 co
nd
uc
-
ta:
 co
ns
eje
ría
 in
ter
pe
rso
na
l, g
ru
po
s 
de
 a
po
yo
 y 
en
foq
ue
 d
e 
em
po
de
ra
-
mi
en
to.
• 
In
te
rv
en
cio
ne
s 
en
 e
l a
m
bi
en
te
: 
am
bie
nte
s e
sc
ola
re
s y
 ot
ro
s.
• 
Ac
tiv
ac
ión
 y
 o
rg
an
iza
ció
n 
co
mu
ni -
tar
ia:
 pa
rtic
ipa
ció
n a
cti
va
 de
 líd
er
es
 
co
mu
nit
ar
ios
.
Pr
e t
es
t: 1
00
%
 de
sc
on
oc
ía 
de
 la
s e
nfe
rm
e-
da
de
s; 
de
fin
ici
ón
, tr
an
sm
isi
ón
 y 
pr
ev
en
ció
n; 
po
st 
tes
ta 
80
%
, 6
0%
 y 
40
%
 
Se
 in
sis
te 
en
 e
l s
en
tid
o 
bio
lóg
ico
 e
 in
div
i-
du
al,
 de
sc
on
oc
ien
do
 el
 co
nc
ep
to 
din
ám
ico
, 
co
mu
nit
ar
io 
e i
nte
gr
al.
La
s f
or
ma
s y
 es
tilo
s d
e v
ida
 de
 lo
s p
ue
blo
s, 
afe
cta
n a
 su
s h
áb
ito
s p
er
o l
a p
er
so
na
 tie
ne
 
alb
ed
río
 si
 se
 le
 ed
uc
a.
Co
mi
sió
n p
ró
-fó
ru
m 
de
 se
gu
ra
nç
a a
lim
en
tar
. 
“e
du
ca
ció
n 
inf
an
til:
 d
ev
er
 d
o 
es
tad
o, 
dir
eit
o 
da
 cr
ian
za
.
Lo
s p
ro
gr
am
as
 m
ás
 ef
ec
tiv
os
 so
n l
os
 qu
e e
s-
tán
 or
ien
tad
os
 ha
cia
 la
 co
nd
uc
ta 
y b
as
ad
os
 
en
 te
or
ías
 a
pr
op
iad
as
. C
ua
nd
o 
su
 e
nfo
qu
e 
es
tá 
dir
igi
do
 a 
ca
mb
ios
 de
 co
mp
or
tam
ien
to 
y 
las
 co
nd
uc
tas
 so
n i
de
nti
fic
ad
as
 a 
pa
rtir
 de
 la
s 
ne
ce
sid
ad
es
, p
er
ce
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